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@ Eiektrochirurgisches Hochf requenzgerat 

® Die Erfindung betrifft ein eiektrochirurgisches Hochfre- 
quenzgerat, insbesondere fur Kontakt-Koagulation mit'ei- 
nem HF-(Hochfrequenz-)Generator (10), an dessen HF-Let- 
stungsausgang (33, 34) uber einen HF-Koppeltransformator 
(11) Elektroden (16, 17, 16', 17') eines entsprechenden 
chirurgischen Instruments anschlie&bar stnd. Eine Oberwa- 
chungsschaltung (20) erfaSt die an den Elektroden (16, 17, 
16', 17') des chirurgischen Instruments anliegende HF-Span- 
nung und wertet diese aus, urn ein Abschaltsignal f Or den 
HF- Generator (10) zu liefer n. Die Oberwachungsschaltung 
(20) umfafit dabei eine Differenzierschartung (21), an der 
eine dem Ampfitudenverlauf der HF-Elektrodenspannung 
proportionals Gleichspannung anliegt und deren Ausgangs- 
signal eine Abschaltvorrichtung (23) zugefuhrt ist, die den 
HF-Generator (10) beaufschlagt 
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Bcschreibung Spannung urn einen vorbestimmten Bruchtcil unter den 

errcichten Spitzenwert der HF-Spannung absinkt 

Die Erfindung betrifft ein elektrochirurgisches Hoch- Eine derartige automatische Abschalt- und Obenva- 

frequenzgerat, msbesondere fQr Kontakt-Koagulation, chungsvorrichtung ist jedoch schaltungstechnisch rela- 

mit einem HF-{Hochfrequenz-)Generator, an dessen 5 tiv aufwendig. 

HF-Leistungsausgang Qber einen HF-Koppeltransfor- Ferner wurde bei elektrochirurgischen Hochfre- 

mator Elektroden eines entsprechenden chirurgischen quenzgeraten auch bereits versucht, ein automatisches 

Instruments anschlieBbar sind, und mit einer Oberwa- Abschalten dadurch zu realisieren, dafi der Amplituden- 

chungsschaltung, welche die an den Elektroden des chi- verlauf des HF-Stromes Oberwacht wurde. urn aus der 

rurgischen Instruments anliegende HF-Spannung erf aCt io zeitlichen Anderung der Amplitude des HF-Stromes ein 

und auswertet, um ein Abschaltsignal fQr den HF-Gene- Abschaltkriterium herzuleiten. W&hrend eines Koagula- 

rator zu liefern. tionsvorganges schwankt jedoch die Amplitude des HF- 

Bei der Kontaktkoagulation mit HF-Strom, bei der Stroms mehr oder weniger stark um einen Mittelwert, 

biologische Gewebe durch WSrmeentwicklung in ihrem so daB die zeitliche Anderung der Amplitude des HF- 

Inneren koaguliert werden, ist im Normalfall die vom 15 Stromes dA/dt kein eindeutiges Abschaltkriterium fQr 

elektrochirurgischen Hochf requenzgerat gelief erte HF- den Koagula tionsvorgang liefert 

Leistung groB genug, um die Gewebezellen in unmittel- Die Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist es, ein 

barer Umgebung der das Gewebe berQhrenden Elek- elektrochirurgisches Hochfrequenzgerat der eingangs 

trode so zu erhitzen,daB die Zellen zerplatzen. Dadurch genannten Art zu schaffen, das bei schaltungstechnisch 

gehtdiedirekteBerOhrungzwischenderElektrodebzw. 20 einfachem Aufbau eine zuveriassige und sichere auto- 

— bei einer bipolaren Pinzette - zwischen den Elektro- matische Abschaltung der Leistungszuf uhrung nach ei- 

den und dem Gewebe verloren. Dies bedeutet, daB die ner vollendeten Kontakt-Koagulation zu ermdglichen, 

Elektrode einen Schneideffekt zeigt, oder bei einer ent- um so in jedem Fall ein optimales Koagulationsergebnis 

sprechenden Kugelelektrode, daB eine Karbonisierung zu gewahrletsten. 

beginnL 25 Diese Aufgabe wird erfindungsgemaB dadurch gelost, 

Da es bei der Durchfilhrung von Kontaktkoagulatio- daB die Oberwachungsschaltung eine Differenzierschal- 

nennichterwQnschtodersogarschadlichist.wennesan tung umfaBt, an der eine dem Amplitudenverlauf der 

der Elektrode zu einem Schneideffekt oder zu einer HF-Elektrodenspannung proportionale Gleichspan- 

Karbonisierung des Gewebes kommt, ist es erforderlich, nung anliegt und deren Ausgangssignal einer Abschalt- 

dafi der Operateur den Koagulationsvorgang zum rich- 30 vorrichtung zugefQhrt ist, die den HF-Generator ab- 

tigen Zeitpunkt, also bevor ein Schneideffekt oder eine schaitet 

Karbonisierung auftritt, beendet, um ein sauberes Koa- ErfuidungsgemaB wird also die zwischen den Elektro- 

gulationsergebniszuerhalten. den eines elektrochirurgischen Instruments anliegende 

Da ein einzelner Koagulationsvorgang jedoch nur HF-Elektrodenspannung auf ihren zeitlichen Verlauf 

wenige Sekunden in Anspruch nimmt, ist es oft sehr 35 mittels einer einfachen Differenzierschaltung Qber- 

schwierig, den Zeitpunkt zu erkennen, zu dem das ge- wacht, die ein die Beendigung des Koagulationsvor- 

wQnschte Koagulationsergebnis erzieltist unddann den gangs bewirkendes Ausgangssignal liefert, sobald der 

vom HF-Gerat gelieferten Strom abzustellen. Koagulationsvorgang beendet ist 

Um nun den Operateur bei chirurgischen Eingriffen Bei einer Kontaktkoagulation besteht im Moment der 

zu unterstQtzen, wurden bereits HF-Gerate entwickelt, 40 BerOhrung von Elektrode und Gewebe in der Regel ein 

bei denen nach einer vollendeten Kontakt- Koagula tion OhnVscher Kontakt Das Gewebe, das zwischen einer 

die LeistungszufQhrung automatisch abgeschaltet wird Aktiv- und einer Neutralelektrode bzw. zwischen den 

Bei einer bekannten Anordnung zur DurchfQhrung Elektroden einer bipolaren Pinzette liegt, bildet also 

von Hochf requenzkoagulationen (DE-OS 31 20 102) eine nahezu reelle Last Sobald bei Beendigung des 

wird die Impedanz bzw. der elektrische Widerstand des ^$ Koagulationsvorgangs der Ohm'sche Kontakt zwischen 

zu koagulierenden Gewebes bzw. die Impedanz zwi- Gewebe und Elektrode bzw. Elektroden in eine Nicht- 

schen den Elektroden des chirurgischen Instruments er- Ohm'sche Verbindung Qbergeht, steigt also die HF- 

faBt, um daraus auf das erztelte Koagulationsergebnis Elektrodenspannung sehr schnell an. Dieser schnelle 

zu schlieBen und den Koagulationsvorgang rechtzeitig Anstieg der HF-Elektrodenspannung ist uberraschen- 

zu beenden. 50 derweise sehr genau reproduzierbar und bildet somit 

Bei einem bekannten HF-Gerat der eingangs genann- em sehr gutes Abschaltkriterium, mit dem ein automa- 

ten Art (EP 02 53 012 Al) wird die HF-Spannung zwi- tisch abschaltbares HochfrequenzgerSt geschaffen wer- 

schen den Elektroden eines chirurgischen Instruments den kann. 

abgegriffen und einer Oberwachungsschaltung zuge- Um ein vorzeitiges Abschalten des Koagulationsvor- 

fuhrt, in der die HF-Spannung gleichgerichtet und so 55 gangs, bzw. der Leistungszuf uhr zu den Elektroden m 

invertiert wird, daB ein ansteigender Spannungspegel in Folge von Stdrungen oder geringen Schwankungen der 

einen abfallenden Spannungspegel und ein abfallender HF-Elektrodenspannung zu verhmdern, ist bei einem 

Spannungspegel in einen ansteigenden Spannungspegel vorteilhaften AusfQhrungsbeispiel der Erfindung vorge- 

umgesetzt wird. sehen, daB die Differenzierschaltung so ausgebildet ist, 

Die so erzeugte Spannung wird einem ersten Detek- 60 daB nur sehr hohe zeitliche Spannungsanderungen dU/ 

tor, dessen Ausgangssignal dem Amplitudenverlauf der dt Qbertragen werden, wobei die Differenzierschaltung 

HF-Elektrodenspannung moglichst genau folgt, und ei- unmittelbar nach einem in der Oberwachungsschaltung 

nem zweiten Detektor zugefQhrt, dessen Ausgangswert vorgesehenen Siebglied eingegliedert ist 

dem Spitzenwert der Amplitude der HF- Elektroden- Um das aus dem zeitlichen Verlauf der HF-Elektro- 

spannung seit Einschalten des Koagulationsvorgangs 65 denspannung ermittelte Abschaltsignal auf vorteilhafte 

entspricht Die Ausgangssignale der beiden Detektoren Weise als Schaltsignal verwenden zu kdnnen, sind die 

werden von einem Komparator verglichen, um ein Ab- Ausf Qhrungsf ormen nach Anspruch 4 bis 6 vorgesehea 

schaltsignal zu erzeugen, sobald die Amplitude der HF- Nach einer vorteilhaften Weiterbildung der Erfin- 
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dung ist vorgesehen, daB das Ausgangssignal der Ober- de 16 angeschlossen. die mil einem biologischen Gewe- 

wachungsschaltung Ober eine von einer Einschaltvor- be 35 oder dem Korper eines Patienten in groBflachi- 

richtung fQr den HF-Generator angesteuerten Tor- gem Kontakt stent wahrend an den anderen Ausgangs- 

schaJtung an die Abschaltvorrichtung angelegt ist, die anschluB 14 eine Aktivelektrode 17 eines entsprechen- 

vorteilhafterweise als Flip-Flop mit nachgeschaltetem 5 den chirurgischen Instruments angeschlossen ist, die zur 

Monoflop ausgebiWet ist, wobei als Torschaltung ein DurchfOhrung einer Kontaktkoagulation mit dem Ge- 

Analogschalter vorgesehen ist webe 35 in Ohm'schen Kontakt bringbar ist In gleicher 

Auf diese Weise wird erreicht daB der beim Einschal- Weise kann, wie gestrichelt in der Zeichnung dargestellt 

ten des HF-Gerates zu Beginn eines Koagulationsvor- ein Bipolarinstniment 46 mit seinen Elektroden 16', 17' 

gangs auftretendeSpannungsanstiegnichtzu einem so- 10 an die AusgangsanschlQsse 14, 15 angeschlossen wer- 

fortigen Abschalten der HF-Leistung fuhrt den. 

Urn auch wahrend des Beginns eines Koagulations- An die Ausgangsklemmen 36, 37 der Sekundfirwick- 

vorgangs sicherzustellen, daB ubermaBig hohe und lung 11" des HF-Kopplungstransformators 11 ist ein 

schnelle Spannungsanderungen nicht zu einer Verlet- HF-Transformator 24 einer Oberwachungsschaltung 20 

zung des Gewebes bzw. zu einer Schadigung eines zu 15 mit seiner Primarwicklung 24' angeschlossen, urn die 

behandelnden Patienten fuhrt ist bei einer anderen zwischen den AusgangsanschlGssen 14, 15 bzw den 

Weiterbildung der Erfindung vorgesehen, daB der Aus- Elektroden 17, 17', 1* 16' liegende HF-Elektrodenspan- 

gang der Differenzierschaltung zusatziich mit einer vor- nung abzugreifen und der Oberwachungsschaltung 20 

teilhafterweise aus einem Mikrorechner bestehenden ohne galvanischen Kontakt zuzuf uhren. 

Sicherheitsschaltung verbunden ist, deren Ausgangssi- 20 Die Sekundarwicklung 24" des HF-Transformators 

gnal an die Abschaltvorrichtung angelegt ist 24, der eine Abwartstransformation bewirkt ist an eine 

Durch die bevorzugt als Mikrorechner ausgebildete Gleichrichterschaltung 25 angelegt, die in Qbiicher Wei- 

Sicherheitsschaltung wird es ermoglicht, daB beim Auf- se eine Diodenbrttcke aus einzelnen Dioden 38 aufweist 

treten schneller und hoher Spannungsanderungen, die Zwischen der positiven und der negativen Ausgangs- 

sich durch einen hohen Spannungswert am Ausgang der 25 klemme 29 bzw. 39 der Gleichrichterschaltung 25 ist ein 

Differenzierschaltung bemerkbar machen, in kurzen Giattungselement oder Siebglied vorgesehen, das vor- 

Zeitabstanden z.& viermal hintereinander das Aus- zugsweise als Kondensator 40 ausgebildet ist Ober den 

gangssignal der Differenzierschaltung abzugreifen, urn als Siebglied dienenden Kondensator 40 werden dabei 

sicher zu erkennen, daB ein das Ende des Koagulations- eventuell auftretende Stdrpegel kurzgeschlossen. 

vorgangsanzeigenderSpannungsanstiegvorliegt 30 Wahrend die negative Ausgangsklemme 39 der 

Dabei 1st es zweckmaBigerweise vorgesehen, daB an Gleichrichterschaltung 25 an Masse gelegt ist ist die 

die Sicherheitsschaltung das Analogschalter-Steuersi- positive Ausgangsklemme 29 an den Eingang einer 

gnale der Einschaltvorrichtung angelegt ist Dem die Spannungsbegrenzungsschaitung 26 angeschlossen. Die 

Sicherheitsschaltung bildenden Mikrorechner konnen Spannungsbegrenzungsschaitung 26 weist dabei als Ein- 

dabei einzelne MeBwerte zugefflhrt werden, urn zykli- 35 gangsstufe einen Begrenzungswiderstand 28 auf, der 

sche Auswertungen durchzuftthren. mittels einer in Sperrichtung betriebenen Zenerdiode 27 

Hierdurch laBt sich zu Beginn des Koagulationsvor- mit Masse verbunden ist Der zwischen dem Begren- 

gangeserreichen,daBnursolcheschnellen Anderungen zungswiderstand 28 und der Zenerdiode 27 liegende 

der HF-Elektrodenspannung zur Abschaltung der Lei- Ausgang 41 der Begrenzungsschaltung 26 ist mit einem 

stungszufuhr fflhren, die zu einer Schadigung des Gewe- 40 Eingang einer Differenzierschaltung 21 verbunden, wo- 

bes oder Patienten fuhren kdnnten. bei der Ausgang der Begrenzungsschaltung 26 uber ei- 

Um die zur Erzeugung des erfindungsgemaBen Ab- nen Widerstand 42 an Masse anliegt urn emen definier- 

schaltsignals erforderliche Differenzierschaltung vor zu ten AbschluBwiderstand zu gewahrleisten. 

hohen Spannungen zu schutzen, sind die Ausfuhrungs- Die Differenzierschaltung 21 ist mit ihrem Ausgang 

formennachAnspruchl l und 12 vorgesehen. Urn dabei 45 30 mit einem Eingang eines als Spannungsfolger ge- 

trotzdem ein Abschalten der Leistungszufuhr zu ermog- schalteten Verstarker 31 verbunden,, Der Ausgang des 

lichen, dient die Ausfflhrungsform nach Anspruch 13. Verstarkers 3 1 ist an einen Eingang eines nicht invertie- 

Zur weiteren Verbesserung der Sicherheit der Patien- renden Verstarkers 32 angeschlossen. dessen Ausgangs- 

ten dienen die Ausfuhrungsformen nach den AnsprQ- signal das Ausgangssignal der Oberwachungsschaltung 

chen 14 bis 16. 50 20bildet 

Die Erfindung wird im folgenden beispielsweise an- Das Ausgangssignal der Oberwachungsschaltung 20 

hand der Zeichnung naherbeschrieben; in dieserzeigt: wird Ober einen als Torschaltung dienenden Analog- 

Flg. 1 ein schematisches Schaltbild eines elektrochi- schalter 22 an eine Abschaltvorrichtung 23 angelegt die 

rurgischenHochfrequenzgeratesund in Abh&ngigkeit vom Ausgangssignal der Oberwa- 

Fig.2 ein Spannungs-Zeit-Diagramm der HF-EIek- 55 chungsschaltung 20 ein Abschalten des HF-Generators 

trodenspannung. 10 bzw. der von ihm gelieferten HF-Leistung zur Been- 

Nach Fig. 1 weist das elektrochirurgische Hochfre- digung einer Kontaktkoagulation bewirkt Die Ab- 

quenzgerat einen HF-Generator 10 auf, der in nicht schaltvorrichtung 23 ist dabei als Flip-FIop mit nachge- 

naher dargestellter, ablicher Weise mit einem elektri- schaltetem Monoflop ausgebildet so daB ein inneres 

schen Netz verbindbar ist An Ausgangsklemmen 33, 34 M Abschaltsignal fur den HF-Generator 10 zur VerfGgung 

des HF-Generators 10 ist ein HF-Koppeltransformator steht 

11 mit seiner Primarwicklung 11' angeschlossen, dessen Zur Inbetriebnahme und Steuerung des HF-Genera- 

Sekundarwicklung 11" Qber Antifaradisationskonden- tors 10 ist eine Einschaltvorrichtung 18 vorgesehen, die 

satoren 12, 13 mit AusgangsanschlOssen 14, 15 verbun- entweder hand- oder fuBbetatigt ist Die Einschaltvor- 

den sind, an denen ein entsprechendes elektrochirurgi- 65 richtung 18 ist mit dem Analogschalter 22 verbunden, 

sches Instrument anschlieBbar ist urn beim Einschalten des HF-Generators 10 ein Analog- 

Wie in Fig. 1 mit ausgezogenen Linien dargestellt ist schalter-Steuersignal an diesen anzulegen, so daB der 

an den einen AusgangsanschluB 15 eine Neutralelektro- Analogschalter 22 zu Beginn des Koagulationsvorgangs 
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die Vcrbindung zwischen der Oberwachungsschaltung Die am Ausgang der Gleichrichterspannung 29 vor- 
20 und der Abschaltvorrichtung 23 unterbrichL liegende Gleichspannung wird nun von der nachfolgen- 

Gleichzeitig wird das Anaiogschalter-Steuersignal den Begrenzungsschaltung 26 begrenzt, und an die Dif- 
der Einschaltvorrichtung 18 an einen Eingang einer Si- ferenzierschaltung 21, die vorzugsweise als HochpaB 
cherheitsschaltung 19 angelegt, deren Ausgang mit der 5 ausgebildet ist, angelegt Die Differenzierschaltung 21 
Abschaltvorrichtung 23 verbunden ist Ein zweiter Ein- tsi dabei so bemessen, daB nur sehr hohe zeitliche Ande- 
gang der Sicherheitsschaltung 19 ist mit der positiven rungen der anliegenden Spannung, also nur sehr hohe 
A usgangsklemme 29 der Gleichrichterschaltung 25 ver- Dif ferentialquotienten dU/dt, die einer Anstiegszeit von 
bunden, wahrend der Ausgang 30 der Dif ferenzierschal- etwa 5 ms entsprechen, an die nachfolgende Verstarker- 
tung 21 an einen dritten Eingang der Sicherheitsschal- 10 schaltung 31, 32 Ubertragen werden. Auf diese Weise 
tung 19 angeschlossen ist werden statistische Schwankungen der Spannung, wie 

Im folgenden wird die Funktion des beschriebenen sie durch den Kurvenabschnitt Kl in Fig. 2 angedeutet 
elektrochirurgischen HF-Gerates erlautert sind, unterdrflckt, so daB nur die Spannungs&nderung im 

Zum DurchfQhren einer Kontaktkoagulauon bringt Obergangsbereich (Kurvenabschnitt K2) zu einem Ab- 
der Operateur zunftchst die Elektroden 16> 17 bzw. 16', 15 schalten der HF-LeistungfOhrt 
17' mit dem zu koaguiierenden Gewebe 35 in Beruh- Das den zeitlkhen Differentialquotienten der HF- 
rung, so daB zwischen den Elektroden 17, 17', 16, 16' und Elektrodenspannung dU/dt entsprechende Ausgangssi- 
dem Gewebe 35 ein Ohm'scher Kontakt und damit an gnal der Differenzierschaltung 21 wird zunachst auf den 
den Ausgangsanschlussen 14, 15 des HF-Ger&tes eine als Impedanzwandler dienenden Verstarker 31 geleitet, 
reelle Last anliegt. 20 dessen Ausgang mit dem nicht invertierenden Verstar- 

Jetzt wird mittels der Einschaltvorrichtung 18 der ker 32 verbunden ist, so daB das Ausgangssignal der 
HF-Generator eingeschaltet, wodurch uber den HF- Oberwachungsschaltung 20 uber den geschlossenen 
Transformator 1 1 und die Antifaradisationskondensato- Analogschalter 22 an die Abschaltvorrichtung 23 ange- 
ren 12, 13 eine HF- Elektrodenspannung an die Elektro- legtist 

den 17, 17', 16, 16' angelegt wird. Gleichzeitig gibt die 25 Sobald ein dem Obergang vom Ohm'schen zum 
Einschaltvorrichtung 18 ein Analogschalter-Steuersi- Nicht-Ohm'schen Kontakt entsprechender Spannungs- 
gnal an den Analogschalter 22 und die Sicherheitsschal- vertauf auftritt, wird dieser von der Differenzierschal- 
tung 19 ab. Der Analogschalter 22 unterbricht infolge tung 21 erfaBL Dabei erkennt die Sicherheitsschaltung 
des an ihm anliegenden Steuersignals die Verbindung 19, ob an der Ausgangsklemme 29 eine Signaianderang 
zwischen der Oberwachungsschaltung 20 und der Ab- 30 gleichzeitig mit einer Signalanderung am Ausgang 30 
schaltvorrichtung 23. der Differenzierschaltung aufgetreten ist Treten diese 

Sobald die HF- Elektrodenspannung auf einen far die SignalSnderungen nahezu gleichzeitig auf, so gibt die 
Durchftmrung der Koagulation erforderlichen Wert an- Sicherheitsschaltung 19 die Abschaltvorrichtung 23 freL 
gestiegen ist, wird der Analogschalter 22 geschlossen, so Damit kann das von der Differenzierschaltung bewirkte 
daB das Ausgangssignal der Oberwachungsschaltung 20 35 Ausgangssignal der Oberwachungsschaltung 20 uber 
an der Abschaltvorrichtung 23 anliegt die Torschaltung 22 an die Abschaltvorrichtung 23 an- 

Wihrend des Koagulationsvorgangs wird die zwi- gelegt werden, die daraufhin den HF-Generator 10 bzw. 
schen den AusgangsanschlOssen 14, 15 bzw. den Elek- die HF-Leistung abschaltet Hierdurch wird der Koagu- 
troden 16, 16', 17, 17' anliegende HF- Elektroden span- lationsvorgang in dem Moment beendet, sobald die 
nung von dem HF-Transformator 24 der Oberwa- 40 Koagulation optimal durchgefuhrt ist und beginnt, in 
chungsschaltung 20 proportional an die Gleichrichter- einen Schneid- oder Karbonisierungsvorgang uberzu- 
schaltung 25 ubertragen, wobei gleichzeitig eine Ab- gehen. Eine Funkenbildung zwischen Elektrode und Ge- 
wartstransformation stattfindet Die an der Gleichrich- webe oder emer Karbonisierung des Gewebes wird auf 
terschaltung 25 anliegende Spannung wird von der Dto- diese Weise sicher verhindert 

denbrucke gleichgerichtet und mittels des nachfolgen- 45 Wahrend des Betriebs des HF-Gerites Qberwacht die 
den Kondensators 40 geglattet, so daB am positiven Sicherheitsschaltung 19 sowohl die am positiven Aus- 
Ausgang 29 der Gleichrichterschaltung 25 eine Gleich- gang 29 der Gleichrichterschaltung 25 als auch die am 
spannung anliegt, die der HF-Lastspannung entspricht Ausgang 30 der Differenzierschaltung 21 anliegende 
Der zeidiche Verlauf dieser Spannung wahrend eines Spannung, urn ggfs. die HF-Leistung ebenfalls abzu- 
Koagulationsvorgangs ist dabei in Fig. 2 durch die Kur- 50 schalten. 

ve K dargestellt Dabei zeigt der Kurvenabschnitt Kl Die Steuerfunktionen der Einschaltvorrichtung 18, 
den Spannungsverlauf, beim Koaguladonsvorgang, wo- der Abschaltvorrichtung 23 sowie der Sicherheitsschal- 
bei zwischen der oder den Elektroden ein Ohm'scher tung 19 kdnnen je nach Geratetyp durch einen Mikro- 
Kontakt vorliegt Sobald es am Ende des eigendichen rechner mit entsprechender Software ausgefuhrt wer- 
Koagulationsvorgangs zu einem Schneideffekt oder zu 55 den. 
einer Karbonisierung des Gewebes im Bereich der 

Elektrode kommt, geht der Ohm'sche Kontakt zwischen Patentanspruche 
Elektrode und Gewebe in einen Nicht-Ohm'schen Kon- 
takt Qber, wodurch wie durch den Kurvenabschnitt K2 1. Elektrochirurgisches Hochfrequenzgerat, insbe- 
dargestellt, ein sehr schneller Spannungsanstieg erfolgt 60 sondere fQr Kontakt- Koagulation, mit einem HF- 
Bleibt die HF-Spannung an den Elektroden 16, 17 die (Hochfrequenz-)Generator, an dessen HF-Lei- 
Spannung weiter eingeschaltet, so kann sich z. B. zwi- stungsausgang Qber einen HF-Koppeltransforma- 
schen der Elektrode 17 und dem Gewebe 35 ein Licht- tor Elektroden eines entsprechenden chirurgischen 
bogen ausbilden, der jedoch gerade durch das beschrie- Instruments anschlieBbar sind, und mit einer Ober- 
bene HF-Gerfct verhindert wird, so daB die zwischen 65 wachungsschaltung, welche die an den Elektroden 
den Elektroden 16, 17 anliegende Spannung wieder ei- des chirurgischen Instruments anliegende HF- 
nen nahezu konstanten Verlauf aufweist, wie in Fig. 2 Spannung erfaBt und auswertet, urn ein Abschaltsi- 
durch den Kurvenabschnitt K3 dargestellt gnal fur den HF-Generator zu liefern, dadurch ge- 
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kennzeichnet, daQ die Oberwachungsschaltung 
(20) eine Differenzierschaltung (21) umfaBt, an der 
eine dem Amplitudes verlauf der HF-Elektroden- 
spannung proportionate Gleichspannung anliegt 
und deren Ausgangssignal einer Abschaitvorrich- 5 
tung (23) zugefQhrt ist, die den HF-Generator (10) 
abschaltet 

2 Hochfrequenzgerat nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, da8 die Differenzierschaltung (21) 
so ausgebilde t ist, daQ nur sehr hohe zeitliche Span- to 
nungsandcrungen dU/dt Obertragen werden. 

3. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 1 oder 2, da- 
durch gekennzeichnet, daQ die Differenzierschal- 
tung (21) unmittelbar nach einem in der Oberwa- 
chungsschaltung (20) vorgesehenen Siebglied (40) 15 
eingegliedert ist 

4. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 1, 2 oder 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB ein Ausgang (30) der 
Differenzierschaltung (21) Uber eine Verstirker- 
schaitung (31, 32) mit der Abschaltvorrichtung (23) 20 
verbunden ist 

5. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 4, dadurch 
gekennzeichnet da8 die Verstarkerschaltung einen 
Impcdanzwandler (31) aufweist, dem ein nicht-in- 
vertierender Verstarker (32) nachgeschaltet ist 25 

6. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 5, dadurch 
gekennzeichnet, daB als Impedanzwandler in der 
Verstarkerschaltung em als Spannungsfolger ge- 
schalteter Verstarker (31 ) vorgesehen ist 

7. Hochfrequenzgerat nach einem der Anspruche 1 30 
bis 6, dadurch gekennzeichnet, daB das Ausgangssi- 
gnal der Oberwachungsschaltung (20) uber eine 
von einer Bnschaltvorrichtung (18) fUr den HF-Ge- 
nerator (10) angesteuerten Torschaltung (22) an die 
Abschaltvorrichtung (23) angelegt ist, die vorteil- 35 
hafterweise als Flip- Flop mit nachgeschaltetem 
Monoflop ausgebildet ist 

8. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 7, dadurch 
gekennzeichnet, daB als Torschaltung ein Analog- 
schalter (22) vorgesehen is t 40 

9. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 7 oder 8, da- 
durch gekennzeichnet, daB der Ausgang (30) der 
Differenzierschaltung (21) zusatzlich mit einer vor- 
teilhafterweise aus einem Mikrorechner bestehen- 
den Sicherheitsschaltung (19) verbunden ist, deren 45 
Ausgangssignal an die Abschaltvorrichtung (23) an- 
gelegt ist 

10. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 9, dadurch 
gekennzeichnet, daB an die Sicherheitsschaltung 
(19) das Analogschalter-Steuersignal der Einschalt- 50 
vorrichtung (18) angelegt ist 

1 1. Hochfrequenzgerat nach einem der vorherge- 
henden Ansprflche, dadurch gekennzeichnet, daB 
die von einer Gleichrichterschaltung (25) erzeugte, 
dem Amplitudenverlauf der HF-Elektrodenspan- 55 
nung proportionate Gleichspannung Uber eine 
Spannungsbegrenzungsschaltung (26) an die Diffe- 
renzierschaltung (21) angelegt ist 

12. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 1 l f dadurch 
gekennzeichnet, daB die Spannungsbegrenzungs- go 
schaltung (26) eine Zenerdiode (27) aufweist, die 
Gber einen Begrenzungswiderstand (28) mit der po- 
sitiven Ausgangsklemme (29) der Gleichrichter- 
schaltung (25) verbunden ist 

13. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 11 oder 12, 65 
dadurch gekennzeichnet, daB die positive Aus- 
gangsklemme (29) der Gleichrichterschaltung (25) 
mit der Sicherheitsschaltung (19) verbunden ist 
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14. Hochfrequenzgerat nach einem der vorherge- 
henden AnsprOche, dadurch gekennzeichnet, daB 
die Oberwachungsschaltung (20) als Emgangsstufe 
einen HF-Transformator (24) aufweist dessen Pri- 
marwicklung (24') parallel zu AusgangsanschlQssen 
(14, 15) fQr die Elektroden (16, 17) von chirurgischen 
Instrumenten geschaltet ist und dessen Sekundar- 
wicklung (24") an die Gleichrichterschaltung (25) 
angeschlossen ist 

15. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 14, dadurch 
gekennzeichnet, daB die Primarwicklung (24') des 
HF-Transformators (24) Qber Antifaradisations- 
kondensatoren (12, 13) mit den AusgangsanschlQs- 
sen (14, 15) verbunden ist 

16. Hochfrequenzgerat nach Anspruch 13 oder 14, 
dadurch gekennzeichnet, daB der HF-Transforma- 
tor (24) eine Abwartstransformation der ubertrage- 
nen HF-Elektrodenspannung bewirkt 
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(54) Electrosurgical high frequency device : 

(57) The invention pertains to an electrosurgical device, especially 
for contact coagulation with a HF ( high frequency) generator (10) 
on whose HF power output (33, 34) over a coupling transformed 1 1) 
electrodes (16, 17, 16', 17') of respective surgical instruments are 
able to be connected. A monitoring circuit (20) measures the HF voltage 
adjacent to the electrodes (16, 17, 16', 17') of the surgical instruments 
in order to supply a shut off signal for the HF generator (10). 
Thereby, the monitoring circuit (20) covers a differentiation circuit (21) 
to which an electrode voltage proportional to the amplitude process 
is of the HF electrode voltage is attached and whose output signal is led to 
a shut off device (23) which charges the HF generator (10). 
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